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Pendahuluan: Stroke merupakan Penyakit Tidak Menular (PTM) yang menjadi 
penyebab kematian ke-2 setelah penyakit jantung koroner di dunia. Stroke tersering di 
Indonesia adalah stroke iskemik. Komplikasi tersering dari stroke iskemik adalah 
gangguan kognitif. Montreal Cognitive Assessment-versi Indonesia (MoCa-Ina) adalah 
pemeriksaan untuk mengetahui adanya gangguan fungsi kognitif dengan menggunakan 
instrumen yang bahasanya sudah diganti kedalam bahasa indonesia.Penelitian ini 
ditujukan untuk mengetahui apakah ada perbedaan penurunan fungsi kognitif 
berdasarkan lokasi lesi pada pasien stroke iskemik dengan menggunakan kuesioner 
MoCa-Ina. 
 
Metode: Penelitian ini merupakan penelitian observasional analitik dengan pendekatan 
cross sectional. Subyek yang digunakan adalah pasien rawat jalan di RSUD Dr. 
Moewardi Provinsi Jawa Tengah yang didiagnosis stroke iskemik. Proses pengambilan 
data menggunakan kuesioner MoCa-Ina pada pasien stroke iskemik bulan November 
2017 – Desember 2017. Teknik pengambilan sampel melalui consecutive sampling 
dengan sampel minimal 30. Data yang didapat dianalisis menggunakan uji Mann 
Withney.  
 
Hasil: Hasil analisis pada 31 sampel penelitian yang terdiri dari 15 subjek pasien stroke 
iskemik lesi hemisfer kiri dan 16 subjek pasien stroke iskemik hemisfer kanan. 
menggunakan uji Mann Withney didapatkan memiliki nilai Asymp. Sig. (2-tailed) 
sebesar 0,000 yang mana menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang signifikan 
antara stroke lesi hemisfer kiri dan kanan. 
 
Simpulan: Terdapat perbedaan yang signifikan dimana fungsi kognitif global pada 
pasien stroke iskemik hemsifer kanan lebih baik daripada stroke iskemik hemisfer kiri 
.  
Kata Kunci : Stroke Iskemik, MoCA-Ina, Gangguan fungsi kognitif global, Lesi 
hemisfer kiri, Lesi hemisfer kanan. 
ABSTRACT 
 
Introduction: Stroke is a non communicable disease who become the second cause of 
the death after coronary heart disease in the word. Common stroke in this country is 
stroke ischemic. The most common complication of stroke is impaired cognitive 
function. Moca Ina is the exam to detect impaired cognitive function in Indonesian 
version. The aim of this research is to know correlation between cognitive function and 
location of lession in stroke ischemic with use MoCa Ina quisioner. 
 
Methods: This was an analitytical observational study with cross sectional 
retrospective approach. The subjects of this study were patients with stroke ischemic 
in RSUD Dr. Moewardi from November to Descember 2017 population. The data of 
disfungtion cognitive was obtained from MoCa-Ina quisioner result. The samples were 
obtained using consecutive sampling method with minimum number of 30 samples. The 
data obtained then analyzed using t test independent or Mann Withney if data is not 
homogeneous and normal distribustion. 
 
Results: The statistycal showed that there is a statistically significant correlation 
between decreased global cognitive function with location of lession (stroke ischemic 
in hemispher in right and left) with p value obtained from Mann Withney test is 0.000. 
In this research obtained 31 samples, 15 samples with stroke ischemic hemispher left 
adn 16 samples with stroke ischemic hemispher right.  
 
Conclusions: There is a significant correlation between decreased global cognitive 
function with location of lession (stroke ischemic in hemispher in right and left) 
 
Keywords: Stroke ischemic, MoCA-Ina, impaired global cognitive function, hemispher 
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